药学部信息化相关内容

1. 实现医生抗菌药物处方权和药师抗菌药物处方调剂资格电子化管理□

实现

2.实现电子化手段控制抗菌药物使用的品种、时机和疗程。□（核心条款）

3.实现电子化抗菌药物处方点评□     （核心条款）

4.住院患者抗菌药物使用率统计□      实现

5.门诊患者抗菌药物处方比例统计□    实现
6.急诊患者抗菌药物处方比例统计□    实现
7.抗菌药物使用强度统计□           部分实现（应改进）
8.住院患者抗菌药物联合应用比例统计□      实现
9.院、科两级抗菌药物使用量、使用金额、使用强度排名□     部分实现
10.清洁手术预防抗菌药物使用率统计□       （核心条款）

11.清洁手术预防抗菌药物用药时机合理率统计□（核心条款）

12.清洁手术预防抗菌药物使用疗程合理率统计□  （核心条款）

13.介入治疗抗菌药物使用率统计□             （核心条款）

14.抗菌药物治疗病例微生物标本送检率统计□    （核心条款）

等级医院要求：

15、药品排名前十位，医生用药前十位分析系统

17、药品质量监测网络（4.15.2.2）有效期自动报警

18、 其它类专项点评系统

合理用药监测指标：

1、 抗菌药物处方数/每百张门诊处方（%）  实现
2、 注射剂处方数/每百张门诊处方（%）    实现
3、 药费收入占医疗总收入比重（%）      

4、 抗菌药物占西药库总金额比重（%）

5、 常规抗菌药物种类与可提供药敏试验种类比例（%）检验科

希望将所有的数据合并，在“医院综合查询”中“药品信息管理项目”中查询

关于申请在信息系统增加抗菌药物管理功能的报告

网络中心：

根据2012年卫生部抗菌药物专项整治活动实施方案的要求，“充分利用信息化手段加强抗菌药物临床应用管理”。医疗机构要加大信息化建设力度，积极运用信息化手段促进抗菌药物临床合理应用。包括利用电子处方（医嘱）系统实现控制抗菌药物使用的品种、时机和疗程等。参照2012年卫生部的督查方案，现申请对我院抗菌药物临床使用处方行为进行规范，请按以下要求对信息系统进行改进。 

1、 对门诊处方抗菌药物进行规范：

                  ↗选择药品皮试   

                              ↗切口类型
                 ↗选择预防用药→→内科预防
点击抗菌药物→                ↘其他预防：清创、妇科、眼耳鼻喉等

↘选择治疗用药：感染诊断（医务科提供）、感染部位、是否送检

二、对住院患者使用抗菌药物进行规范：          

               ↗选择药品皮试
                 ↗选择预防用药→预防用药申请表→短期医嘱开药
点击抗菌药物→                              

↘选择治疗用药→治疗用药申请表→经验治疗3天：产生评估单

                      ↓        病原治疗5-7天：产生评估单

                      ↓

                      ↓

                 三线药物使用审批表

                                                     药学部

                                                   2013、3、6

附件一

手术病人预防使用抗菌药物申请表

患者基本情况（自动生成）

	诊断：

	手术名称：

	切口类型：

	预防用药目的：

	高危因素：1、（一）手术范围大、持续时间超过该类手术的特定时间或一般手术持续时间超过2小时、污染机会多；

（二）手术涉及重要脏器，一旦发生感染将造成严重后果者，如大血管手术、门体静脉分流术或断流术、脾切除术等； 

（三）异物植入术，如腹外疝人工材料修补术、异物植入的血管外科手术等；

（四）有感染高危因素者，如高龄、糖尿病、恶性肿瘤、免疫功能缺陷或低下(如艾滋病患者、肿瘤放化疗患者、接受器官移植者、长期使用糖皮质激素者等)、营养不良等；

（五）经监测认定在病区内某种致病菌所致手术部位感染发病率异常增高；

（六）经皮肤内窥镜的胃造瘘口术、内窥镜逆行胆胰管造影术有感染高危因素；经皮肤内窥镜的腹腔镜胆囊切除术者。

	用药途径

	用药疗程：                                       术中追加：是     否

	

	


附件二

非手术病人预防使用抗菌药物申请表

患者基本情况（自动生成）

	诊断：

	预防用药目的：

	感染危险因素：



	用药途径

	用药疗程：                                      

	

	


附件三

             治疗性使用抗菌药物申请表

	患者基本信息
	 （自动生成）科别、姓名、性别、年龄、诊断、过敏史

	感染诊断
	感染诊断、感染部位、实验室检查（体温、白细胞、中性粒细胞、CRP、PCT、病原学送检、药敏结果）、影像学诊断（X线、CT、MRI）、与感染有关的主要症状

	肝肾功能情况
	

	是否联合用药
	

	使用疗程
	

	其他
	


附件四

 特殊使用级抗菌药物使用审批表

                年     月    日

	病历号
	
	科   室
	

	患者姓名
	
	性   别
	
	年  龄
	       岁

	临床诊断
	

	□预防用药        □经验性用药            □治疗用药（针对性）

	用药指征

	申请药品名称
	规     格
	剂量/次
	频次/日
	用药天数

	
	
	
	
	      日

	
	
	
	
	      日

	
	
	
	
	      日

	申请医师签字：

                                               年     月        日

	科室主任签字：

                                               年     月        日

	药学部签字：

                                               年     月        日

	医务科签字：

                                               年     月        日


本表随运行病历归档

附件五

抗菌药物治疗评估单

	患者基本信息
	 （自动生成）科别、姓名、性别、年龄、诊断、过敏史

	感染控制情况
	1、 复查指标情况

2、主要症状改善情况

	评估结果与处理意见
	


门诊用药，增加一个抗菌药用法，3种用法。1皮试用药2预防用药3治疗用药
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1. 皮试，选择皮试用药，无需任何提示

2. 预防，选择预防用药，需弹出窗口，窗口包含3个选项

	


○切口类型

	


○内科预防

	


○其他预防
选择一个选择，在编辑框内选择相应的结果，这个结果可以维护

3. 治疗，选择治疗用药，需弹出窗口，窗口内容包含，感染诊断、感染部位、是否送检，需填写完善才可保存

住院用药,也像门诊增加一个抗菌药用法字段，也是3种用法。1皮试用药2预防用药3治疗用药

1. 皮试，选择皮试用药，无需任何提示

2. 预防，选择预防用药，需填写预防用药申请表，申请表存在2种格式，1.有手术（填写附件一）2.无手术（填写附件二）

3. 治疗，选择治疗用药,需填写治疗性使用抗菌药物申请表（附件三），治疗5日以上，需自动生成抗菌药物治疗评估单（附件五）如果药品为三线抗菌药品，需填写特殊使用级抗菌药物使用审批表（附件四）
